再生不良性貧血に生じた血小板抗体に対しIgG大量療法と血小板輸血により全抜歯を行った1症例 by 賀来 雅弘 et al.
！990年11月 第55回東京医科大学血液研究会 一　717　一
4． ITP合併妊娠分娩の1例
　（産婦人科学）　　飯塚　聖子，井槌慎一郎
　　　　原　　　譲，斉藤　成一，吉田　啓治
　（臨床病理学）　　福武　勝幸
　（小児科学）　　　大久保利武
　特発性血小板減少性紫斑病（ITP）は，女性
に高率に発生し，また生殖年齢層に発病率，有病
率のピークをもっため，産科臨床上，ITP合併
妊娠はめずらしくはない。
　今回我々は，妊娠時にITPと診断され，ステ
ロイドの内服のみで良好なコントロールを得る事
ができ，その結果無事経膣的に出産を終了し，ま
た児も新生児血小板減少症の発生もなく，母児共
に経過良好で退院した症例を経験したので報告す
る。
　6．　　胎盤性蛋白PP19の妊娠組織での妊娠
　　　　　時期におけるmR：NA発現の変化と，
　　　　　その免疫電顕レベルでの局在について
　（産婦人科学）　　鈴木　康伸，鈴木　良知
　　　　井坂　恵一，高山　雅臣
　今回わたしたちは，胎盤蛋白の1つである
Placental　Protein　19（PP19）について，その
mRNA発現，また蛋白の局在について検討した。
方法：妊娠初期，中期，後期の絨毛，胎盤，脱落
膜からRNAを分離し，　P32標識したPP19probe
を用いてNorthern　blot及び，　Dot　blotを行った。
　妊娠組織を2％PLPで固定後，凍結切片を作
製しpolyclonal抗PP19抗体を用いて酵素抗体法
を行なった。そして光顕，電顕両レベルで検索を
加えた。
結果：妊娠初期よりPP19は，主に胎盤で産生され
ていることが確認された。またそのPP19mRNA
量は妊娠外数とともに増加していることが明らか
となった。そして，この蛋白は，syncytiotrophoblast
に局在していることが確認された。
考察：母児間に存在するこの蛋白は，HCGやSPI
同様に今後臨床的に有用性を増すことが推測され
た。
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【症例】54歳，女性。再生不良性貧血で繰り返し
血小板輸血を受け血小板輸血不応状態となり，抜
歯時止血管理としてIgG大量療法を行った。
【成績】入院時血小板数8000／μ尼と著減，抗血小
板抗体は陰性であったが抗リンパ球抗体は陽性，
pArg　G　58．Ong／107ce11と高値を示した。抜
歯4日前よりIgG大量投与（360mg／kg×2日間，180
mg／kg×1日間）を行い濃厚血小板を抜歯前日に20
単位，当日に28単位輸血した。血小板数は78000
／μ尼に増加し止血は良好であった。7日後血小板
輸血により上顎歯10本抜歯，34日後前回と同量の
IgG投与により残存歯5本抜歯し全抜歯を終了し
た。
【考案】本例は頻回の血小板輸血により抗血小板
抗体を生じたと思われる。このような場合抗HLA
抗体以外に血小板特異抗体を保有している可能性
があり，ITPに対するIgG療法と同様の機序を期
待してIgGを大量投与し，止血管理を行い得るこ
とが示された。
　7．　　抗凝固療法によるプロテインCの変動
　　　　　について
　（外科学第二）　　矢尾　善英，東　理佐子，
　　　清水　　剛，阿久津博美，小長井直樹，
　　　長田　一仁，石丸　　新，古川　欽一・
　術後6ヶ月以上経過した人工弁置換術症例15例
（AVR　5例，　MVR　10例），下肢血行再建術症例10
例を対象とし，プロテインC低下による血液凝固
系への影響を検討した。TT，　HPT，フィブリノペプ
タイドA，α2PI・PlmC，　FDP－Eなどの凝固・
線溶系の指標はほぼ正常範囲にあった。また
Protein　C低下症例は10例に見られたが，他の項
目では両者に有意差は見られず，プPテイソC低
下症例でも凝固三聖や二次線溶の充進は見られず，
慢性期においては凝固系への影響は少ないものと
思われる。
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